
Oponentský posudek na diplomovou práci Radka Pěkného "Kvalita života 
dialyzovaných a transplantovaných pacientů". 

Autor si zvolil ke zpracování závažné téma kvality života, které je poměrně náročné 
teoreticky obsáhnout i metodologicky zvládnout. Své zkoumání zaměřil na srovnání kvality 
života dvou skupin nemocných s chronickým selháním ledvin: hemodialyzovaných 
a transplantovaných. 

Teoretická část diplomové práce je přehlednou a dostatečně obsažnou informací 
o podstatných medicínských souvislostech chronického selhání ledvin, o psychosociálních 

aspektech chronického onemocnění obecně a chronického selhání ledvin zvlášť, o dialyzační 
i transplantační léčbě a o konceptu kvality života ajejím měření. V této části práce autor 
prokazuje, že je velmi dobře schopen pracovat s literárními zdroji a samostatně a tvořivě 
zpracovat zvolené téma. S autorovým výkladem problematiky souhlasím, výhradu mám 
pouze k tomu, že přisuzuje paternalistický model vztahu mezi lékařem a pacientem k akutním 
onemocněním a partnerský model k chronickým onemocněním (s. 29). Myslím, že 
paternalistický resp. partnerský typ vztahu není odvozen z akutní nebo chronické povahy 
onemocnění. Drobné chyby se autor dopouští na straně 8, kde píše o analgetické neuropatii 
místo nefropatii. 

V empirické části si autor jasně stanovil výzkumné cíle: zjistit a porovnat subjektivně 
vnímanou kvalitu života u hemodialyzovaných a transplantovaných nemocných s ohledem na 
pohlaví, rodinný stav, věk, vzdělání a trvání léčby. Vzhledem ke stanovenému cíli práce autor 
vhodně zvolil dva ve světě hojně užívané multidimenzionální dotazníky kvality života 
WHOQoL-BREF a SF-36. Dotazníky byly aplikovány u dostatečně velkého vzorku 
dialyzovaných respondentů (122) a menšího počtu transplantovaných respondentů (33), z toho 
se odvíjí drobný metodologický nedostatek této práce, kterého je si autor vědom. Důvody 
rozdílného počtu respondentů autor jasně vysvětluje obtížnější dostupností transplantovaných 
nemocných. 

Práci považuji za kvalitní, nese známky dobré přípravy aje z ní patrno úsilí, které bylo 
věnováno sběru dat, jejich zpracování i výkladu získaných dat. Práce přinesla zajímavé 
výsledky, autor je přehledně uspořádal do tabulek, okomentoval je a dal do souvislosti se 
zjištěními jiných výzkumů. Lze ocenit autorovu orientaci v psychologických a sociálních 
problémech pacientů, kteří žijí s dialýzou nebo s transplantovanou ledvinou. Důkladnou práci 
s literárními zdroji ilustruje i kvalitně zpracovaný seznam literatury vyvážený z hlediska 
domácích i zahraničních autorů a obsahující především zcela aktuální texty. V neposlední 
řadě je třeba ocenit i pěknou formální úpravu práce. 

Autor prokázal, že je schopen připravit výzkumné šetření založené na kvalitní 
teoretické přípravě, stanovit výzkumné cíle a zvolit vhodnou výzkumnou metodiku. V plné 
míře osvědčil schopnost šetření provést, získaná data zpracovat a interpretovat. Proto 
doporučuji práci k obhajobě a navrhuji ji klasifikovat jako výbornou. 

V diskusi by autor mohl vysvětlit důvody, proč staří dialyzovaní pacienti, ačkoli mají 
více fyzických potíží a horší celkové zdraví (ať už vlivem věku, komorbidit nebo dialýzy), 
mají Ca lze to pozorovat na dialyzačních střediscích a ukazují to i studie) znatelně větší míru 
životní spokojenosti a méně psychických potíží nežli mladší a fyzicky zdatnější nemocní. 

V Praze, dne 4.9.2006 PhDr. Marcela Znojová 
klinická psycholožka / 
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